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INTRODUZIONE

Il cadmio ¢ un metallo pesante, definito come elemento in
traccia non essenziale, in grado di indurre tossicita a livello
di ossa, fegato nonché del sistema cardiovascolare [1-3]. In
persone non esposte professionalmente il contatto col suddetto
metallo avviene prevalentemente tramite il fumo di tabacco,
mentre nei non fumatori le principali fonti di esposizione sono
il cibo, I’acqua e I’inquinamento atmosferico. Il cadmio ¢,
inoltre, noto per essere cancerogeno: 1’agenzia internazionale
per la ricerca sul cancro ha identificato il cadmio e i composti
contenenti tale metallo come cancerogeni per I’'uomo [4, 5].
Esso ¢ anche in grado di indurre stress ossidativo e produrre
specie reattive dell’ossigeno [6]. L’8-0x0-7,8-diidro-2'-deoss
iguanosina (8-0xodG) ¢ uno dei piu sensibili biomarcatori di
stress ossidativo e danno al DNA [7,8]. Tale composto non
viene assorbito dall’intestino e 1 suoi livelli nelle urine sono,
quindi, indipendenti da fonti alimentari, essendo cosi in grado
di riflettere lo stato ossidativo effettivo delle cellule del corpo

[9].

MATERIALI E METODI

Nel periodo Aprile 2017-Aprile 2019 abbiamo reclutato pres-
so I'unita di Medicina Trasfusionale dell’ AUSL-IRCCS di
Reggio Emilia 137 soggetti esenti da patologia e non fuma-
tori [10,11]. Per ognuno di essi sono stati collezionati dati
socio-demografici e relativi alla dieta, questi ultimi attraverso
I’uso di un questionario semiquantitavo appositamente svilup-
pato e validato per la popolazione nord italiana [12]. A ogni
soggetto ¢ stato inoltre richiesto un campione di urina a di-
giuno per consentire la quantificazione dei livelli di cadmio e
8-0x0dG. Attraverso modelli di regressione lineare e non line-
are (spline) aggiustati per eta, sesso, indice di massa corporea,
livelli di cotinina urinaria e assunzione di energia, abbiamo
valutato 1’associazione tra i due marcatori di esposizione al
cadmio, nelle urine e attraverso la dieta, nonché analizzato le
associazioni di ognuno di essi con 1’8-0xodG e I’8-oxodG/g
creatinina nelle urine.

RISULTATI

Le concentrazioni mediane urinarie di cadmio e 8-0xodG sono
risultate rispettivamente 0,21 pg/L (IQR: 0,11-0,34 pg/L) e
3,21 pg/g creatinina (IQR: 2,21-4,80 pg/g creatinina), men-
tre quella del cadmio assunto tramite la dieta ¢ risultata pari
a 6,16 pg/die. I due marcatori di esposizione al cadmio sono
risultati tra loro correlati positivamente. Nei modelli di regres-
sione lineare il cadmio urinario & risultato fortemente e positiva-
mente correlato con I’8-0xodG (coefficiente di regressione beta
(B)=11,38, intervallo di confidenza (IC) 95% 8,16-14,61) e con
I’8-0x0dG/g creatinina (f§ = 2,27, IC 95% 0,46, 4,09). Anche i
livelli di cadmio assunto nella dieta sono risultati positivamente
correlati con 1’8-0x0odG e con 1’8-0xodG/g creatinina, anche se
con coefficienti di regressione piu bassi (f = 0,22, IC 95% -0,02,

0,47 e B =0,06, IC 95% -0,06, 0,19, rispettivamente). I modelli
di regressione spline hanno confermato correlazioni positive e
lineari con il biomarcatore di stress ossidativo analizzato.

CONCLUSIONI

I nostri risultati suggeriscono come anche bassi livelli di espo-
sizione al cadmio, come quelli rinvenuti in una popolazione
di soggetti sani e non fumatori, siano correlati positivamen-
te al biomarcatore 8-0xodG. Il cadmio sarebbe cosi in grado
di indurre stress ossidativo anche a livelli espositivi limitati
e definiti tollerabili dall’organismo dalle agenzie nazionali e
internazionali.
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